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OZET

Amag: Yaptigimiz ¢aligmada Sarahatun Kadin Hastaliklar1 ve Dogum Klinigi’nde verilen kontraseptif yontemler ve bu hizmeti alan kadinlarin de-

mografik 6zelliklerini inceledik.

Gereg ve Yontemler: Hastane kayitlar retrospektif olarak incelendi ve tercih edilen yontemler ve olgularin sosyodemografik dzellikleri arastirildi.
Bulgular: Ekim 2007-Ekim 2008 tarihleri arasinda hastanemiz aile planlamasi iinitesine 2943 kisi bagvurdu. Rahim i¢i ara¢ en sik tercih edilen
yontem olarak tespit edildi. Rahim igi arag, kondom, oral kontraseptif ve aylik igneler sirasiyla % 69,9 ,%15,7 %12,6 ve %1,7 siklikla tercih edilmis-

tir.

Sonuc¢: Modern konraseptif yontemler konusunda hastalarin bilinglendirilmesi 6nem tagimaktadir.

Anahtar Sozciikler: Aile planlamasi, kontraseptif metod

ABSTRACT

The Type of Contraceptive Methods and Demographic Properties of Patients Using These Methods in Sarahatun Obstetric
and Gynaecology Clinic

Objective: We herein report the contraceptive methods and demographic properties of women using these contraceptive methods in Sarahatun
Obstetric and Gynaecology Clinic.

Materials and Methods: Hospital records were examined retrospectively and sociodemographic properties of women and the choosen type of
contraception are exemined.

Results: 2943 women were admitted to our clinic between October 2007 and October 2008. Intrauterine device was the most commonly choosen
method and proportions of intrauterine device, condom, oral contraceptive and injection method were % 69.9, %15.7, %12.6 and %]1.7 respectively.
Conclusion: The patients must be informed about the methods of contraception.

Key words: Family planning, contraceptive methods

Aile planlamas:i hizmetleri; ailelerin istedikleri sayida ve
istedikleri zaman cocuk sahibi olmalar1 veya evli ciftlerin
ekonomik olanaklarma ve kisisel isteklerine gore g¢ocuk
sayilarint belirlemeleri ve dogumlar: istedikleri araliklarla
gergeklestirmelerini  saglamaya yonelik c¢alismalar olarak
tanimlanir (1).

Giinlimiizde bu amagla geleneksel (dogal) ve modern
olmak tizere 2 farkli aile planlamasi yontemi kullanilmakta-
dir. Tirkiye'de 2003 yil1 verilerine gore ailelerin %71'1 aile
planlamasi yontemi kullanmaktadir. Aile planlamasi yontemi
kullananlarin ise %42,5'i modern, %28,5'1 geleneksel yon-
temlerle korunmaktadir. Ancak %99'u en az bir etkili aile
planlamas: yontemi bilmesine, %69,0'u tekrar bir gocuk
sahibi olmak istememesine, hatta %11,0'i isteyerek diisiik
yapmasina karsin, her ii¢c kadindan biri herhangi bir yontem
kullanmak istememektedir. Tiirkiye'de karsilanmayan aile
planlamasi ihtiyact halen %7,9'dur. Ayni ¢alismanin verileri-
ne gore 2003 yilinda en ¢ok kullanilan aile planlamas1 yon-
temleri, tiim evli kadinlarda geri gekme, rahim ici ara¢ (R1A),
kondom, tiip ligasyonu, oral kontraseptif haplar (OKS) ve

diger yontemler seklindedir. Lise ve lizerinde egitimi olan
kadimnlarda ise kondom %21.3, RIA %19.4, geri c¢ekme
%19.3, OKS %6.5 ve tiip ligasyonu seklinde siralanmaktadir
(2). Aile planlamasi hizmetlerinde gerek anne sagligi, gerekse
¢ocuk saglig1 agisindan ailelerin bakabilecekleri kadar ¢ocuk
yapmasi hedeflenmektedir.

Yapilan ¢esitli ¢caligmalarda, aile planlamasi programlari-
na agirlik verilmesi ile anne dliimlerinin % 30-40, bebek 6lim-
lerinin de en az % 20 oraninda azalacag: belirtilmektedir (3-5).
Bu agilardan bakildiginda aile planlamasi yontemleri bireylerin
ve toplumun daha saglikli ve daha uygun sosyoekonomik bir
temele oturmasi agisindan 6nemini korumaktadir.

Yaptigimiz ¢alismada Elazig Egitim Arastirma Hasta-
nesi Sarahatun Kadin Hastaliklari ve Dogum Klinigi Aile
Planlamasi Poliklinigi’'nde verilen kontraseptif yontemleri ve
bu hizmeti alan kadinlarin demografik 6zelliklerini inceledik.
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linigi’ne Ekim 2007-Ekim 2008 tarihleri arasinda aile plan-
lamasi hizmeti almak i¢in bagvuran 2943 olgunun kayitlari
retrospektif olarak incelendi. Bu siire i¢inde poliklinige bas-
vuranlarm aldiklar1 hizmetler ile aile planlamasi yontemi
kullanma durumu ve bu durumu etkileyen faktorler degerlen-
dirildi. Hastalara uygulanabilecek en uygun kontraseptif
yontemler konusunda danigsmanlik hizmeti verilmis ve polik-
linik kayit defterinde soru olarak sorulan bagvuran kisilerin
demografik o6zellikleri (yas, cinsiyet, egitim durumu), dogur-
ganlik Ozellikleri (gebelik sayisi, dogurdugu cocuk sayisi,
yagayan ¢ocuk sayisi, diisiik sayisi, son gebeligin sonlanma
durumu, son gebelik aralig1), kontrasepsiyon ozellikleri (son
3 aydaki kullandig1 korunma sekli) hakkinda bilgiler elde
edilmistir. Veriler SPSS 12.0 programinda degerlendirilmis
ve istatistiksel analizde iki ortalama arasindaki farkin 6nemli-
lik testi ve ¢ok gozlii diizenlerde Ki-kare testi kullanilmustir.

BULGULAR

Aile planlamasi poliklinigine basvuran toplam 2943 kadinin
yas ortalamasi 31,05 idi. En gen¢ olgu 17 yasinda olup en
yaslt olgu 49 yagindadir. Hastalarin yas dagilimlart Tablo
1’de sunulmustur.

En geng olgunun hi¢ gebeligi bulunmayip, kontraseptif
yontemden faydalanmak iizere basvurmustur. Olgularin
yasadiklar yerlesim yerleri Tablo 2°de sunulmus olup sira-
styla %6,9’u koy, %9,5°1 ilge, %83,5’1 de sehir merkezinde
yasamaktadir.

Aragtirmaya katilan olgularin % 56,1’ ilkokul mezunu
olup %16,7 olgu ise okur-yazar degildir. Olgularin egitim
durumlari Tablo 3’te gdsterilmistir.

Gelir dagilimina bakildiginda ise %36,7 olgu issiz yada
sabit aylik gelire sahip olmayan aile yapisina sahipken;
%S53,7 olgu en az asgari iicret olmak iizere sabit aylik geliri
bulunan aile yapisina sahip olarak tespit edilmistir. Olgularin
%9,5’1 ailelerinin aylik gelirini standartlarin iizerinde olarak
tanimlamiglardir.

Gebelik sayilarina bakildiginda ortalama gebelik sayist
2,59 olarak bulunmustur. Okur yazar olmayanlarin ortalama
gebelik sayilar1 3,44 ve ortalama canli ¢ocuk sayilari 3,02;
ilkokul mezunu olanlarin gebelik sayilar ortalama olarak 2,62
iken ortalama canli ¢ocuk sayilar1 2,38 olarak bulunmustur.
Ortaokul ve lise mezunlariin ortalama gebelik sayist 2,00 ve
ortalama canli gocuk sayist 1,86’dir. Yiiksek okul mezunlarinin
ortalama gebelik sayisi ise 1,91 ve ortalama canli ¢ocuk sayist
1,78°dir. Olgularin % 16,7’si okur yazar degildir. %5,5 olgu ise
yiiksek okul mezunudur. %80,7 olgunun son gebeligi canli
dogumla sonlanmustir. %0,6 kadin hi¢ gebe kalmadan
kontraseptif yontem uygulamak i¢in bagvurmustur.

Incelenen sure icerisinde basvuran kadinlarn %83,5%i
hizmet bdlgesinden ve %16,5°1 ise bolge disindandir.

Olgularm son 3 ayda kullandiklar1 kontrasepsiyon yon-
temlerine bakildiginda geleneksel yontem olan geri ¢gekmenin
%34 ile ilk sirada kullanildigi, RIA ile korunma oraminin
%23,8, kondom kullanma oraninin %15,9 oldugu, OKS’nin
%8,8, aylik enjeksiyonun %1,2 oraninda kullanildig: tespit
edilmistir. Olgularin %16,3’1 ise herhangi bir yontem kul-
lanmamuistir. Bu oranlar tablo 4’te gdsterilmistir.

Arastirmada iki yildan az aralikli gebeligi olan birey
say1s1 %42,3 tiir. Calismada %16,3 olgu son 3 ay igerisinde
hicbir kontrasepsiyon yontemi kullanmamisken; yine son 3
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ay igerisinde toplam %50,3 olgu etkin olmayan yontemler
kullanmugtir.

Korunma yontemleri hakkinda bilgiyi alma kaynaklari;
saglik kuruluslar %34,6, arkadaglar1 %22,3, diger aile fertle-
11 %12,1, medya %6,6, diger (%24,4) olarak tespit edilmis ve
bu oranlar Tablo 5’te gosterilmistir.

Olgularin %78,3’liniin son gebeligi normal dogum olup
%19,1°1 sezaryen, %1,9’u ise diigiikkle sonuglanmistir. %0,6
olgu hi¢ gebe kalmamustir. Oranlar Tablo 6’da gosterilmistir.

Olgularin %29,1°1 son gebeligi ilizerinden 1 y1l gegme-
den tekrar gebe kalmis ve bunlarin %62,6’s1 sonradan saglik
kurulusglarindan danigmanlik hizmeti alarak aile planlamasi
poliklinigine kontraseptif yontem almak iizere bagvurmustur.

Aile planlamasi polikliniginde en yiiksek siklikta kulla-
nilan yontem tiim yas guruplari igin %69,9 ile rahim i¢i arag
olmugtur. Kondom %15,7, oral kontraseptif %12,6, enjeksi-
yon ise %1,7 olgu tarafindan kullanilmaktadir. Uygulanan
yontemler, olgu sayilar1 ve bunlarin yiizdelik dereceleri Tablo
7 ve Sekil 1°de verilmistir.

Tablo 1. Arastirmaya katilan olgularin yas gruplari.

Yas gruplar Olgu sayis1 %
17-19 70 2,37
20-24 497 16,80
25-29 719 24,43
30-34 712 24,19
35-39 547 18,58
40-44 314 10,66
45-49 84 2,85

Tablo 2. Arastirmaya katilan olgularin yasadiklar: yerler.

Yasadiklar: yer Olgu sayis1 %
Sehir 2458 83,5
ilge 281 9,5
Koy 204 6,9

Tablo 3. Arastirmaya katilan olgularin egitim durumlari.

Egitim durumu Olgu sayis1 %
Okur-yazar degil 491 16,7
Tlkokul 1652 56,1
Ortaokul-Lise 638 21,7
Yiiksekokul ve tistii 162 5,5

Tablo 4. Arastirmaya katilan olgularin son 3 ayda kullandiklar: yon-
temler.

Son 3 ayda kullamlan yontem Olgu sayis1 %
Oral kontraseptif 259 8,8
RIiA 700 23,8
Kondom 469 15,9
Enjeksiyon 35 1,2
Geri ¢ekme 1000 34,0
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Yontem Kullanmiyor 479 16,3

Tablo 5. Arastirmaya katilan olgularin bilgi edinme kaynaklari.

Bilgi edinme kaynaklar: Olgu sayis1 %

Saglik kuruluslari 1018 34,6
Ale fertleri 356 12,1
Arkadas gevresi 656 22,3
Medya 195 6,6
Diger 718 24,4

Tablo 6. Arastirmaya katilan olgularin son gebeliklerinin sonlanma
sekilleri.

Son gebeligin sonlanma sekli Olgu sayis1 %

Normal dogum 2305 78,3
Sezaryen 562 19,1
Diisiik 57 1,9
Gebe Kalmamig 19 0,6

Tablo 7. Arastirmaya katilan olgularin tercih ettikleri yontemler.

Yontemler ~ OKUI-Yazar gy Ortaokul g ekokul
olmayanlar Lise
OKS 48 192 107 23
RIA 376 1167 417 99
Kondom 56 265 104 38
Enjeksiyon 11 28 10 2
2.500 —
2.000 —
1.500 =
1.000 =
500 -
o T T T T
QK= R, KON ErL

Sekil 1. Arastirmaya katilan olgularin tercih ettikleri yontemler
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OKS: Oral Kontraseptif, RIA: Rahim I¢i Arag,
KON: Kondom, ENJ: Aylik Enjeksiyon.

TARTISMA

Tiirkiye’de her yil 1.780.000 gebelik gergeklesmekte, 1.378.000
canli dogum, 201.000 isteyerek diisiik, 178.000 kendiliginden
diisiik, 23.000 6lii dogum olmaktadir (2).

Sevindik ve ark. (6) ¢aligsmalarinda istemli diisiik yapan
kadin oranlarint % 18.2 olarak tespit etmislerdir.

Anne oliimlerinin biiylik kism1 bes obstetrik komplikas-
yon nedeniyledir ki bunlar kanama (%25), enfeksiyon (%15),
gebelige bagl hipertansiyon (%12), sagliksiz diisiik (%13) ve
engellenmis dogum (% 8) olarak sayilabilir. Anne 6liimlerinin
% 13’tinden sagliksiz ortamlarda yapilan ve giivenli olmayan
diisiiklerin sorumlu oldugu diisiiniiliirse olaym &nemi ortaya
¢ikmaktadir (7). Giiniimiizde verilen aile planlamasi yontemle-
rinin basarisim siirlayan bazi faktorler vardir. Ciftlerin etkili
bir yontemle gebelikten korunmak igin yeterli bilgiye sahip
olmamalari, aile planlamasi hizmetlerinin yaygin ve nitelikli
olmayisi, kisisel ve dini inanislar, kadinlarin karar verme hak-
kinin oldukga smirli olmasi, verilen aile planlamasi yontemin
kullanictya ya da yonteme ait basarisizligi istenmeyen gebelik-
lerin baslica nedenlerini olusturur (8).

Sosyoekonomik gelismenin dogurganligr azalttigi pek
¢ok arastirmada gosterilmistir. Bunun en tipik drnegi sanayi-
lesme ile beraber geligmis iilkelerde ortaya ¢ikmis ve kent-
lesme, egitim diizeyinin yiikselmesi, iiretim i¢in insan giicii
gereksiniminin azalmasi, kadinin ev diginda ¢aligmaya bas-
lamasi, meslek edinmesi ve statiisiiniin yiikselmesi gibi et-
kenler gelismis iilkelerde dogurganlig: azaltmistir (9). Tiirki-
ye’de 1993 Tiirkiye Niifus ve Saglik Arastirmasi (TNSA)
verileri kaynak olarak alindigi bir caligmada, kontraseptif
yontemlerin kullanim1 ve se¢imini etkileyen belirleyici etken-
ler kiiltiirel, kisisel, dogurganlik ve eslerin 6grenim diizeyinin
o6nemli bir faktor oldugu goriilmiistiir. Tiim bu faktorler goz
ontinde bulundurularak analiz yapildiginda kontraseptif
yontem kullanim1 ve se¢iminde, kadinin egitim diizeyinin
erkeginkinden daha fazla belirleyici bir faktdr oldugu sap-
tanmustir. Tirkiye’de kadinin artan egitim diizeyi ve aile
planlamasinin benimsenmesi ve gebelikten korunma hizmet-
lerine talebi olusturan en etkili degisken faktordiir (2).

Hormonal kontrepsiyon 40 yildan daha fazladir aile
planlamast programlarinda klinik kullanimm bir pargast
olmustur. Bir ¢ok modern hormonal kontraseptifler, ayrica,
nonkontraseptif faydalar da saglar (10). Ancak iilkemizde
hormonal kontraseptif yontemlerin kullanimi halen daha
gelismis iilkelerdeki seviyelerin altindadir. Bizim c¢aligma-
mizda OKS kullanim orani %12,6 ve aylik enjeksiyon kulla-
nim orani %1,7 olarak bulunmustur.

Intrauterin  kontrasepsiyon ise birlesik devletlerde
1960’larin  basindan beri kullanilmaktadir. Gegen son 4
dekatta, Amerikan kadmlar1 9 farkli ara¢ kullanmiglar ve
yaklasik olarak her yil 47 milyon kadinin ilgisini intrauterin
araglar cekmektedir (11).

Caligmamizda kadinlarin ortalama gebelik sayis1 2,59
olarak bulunmustur. Elazig ilinin dogu Anadolu bdlgesinde
yer almasi gebelik sayisinin yiiksek ¢ikmasinda dogurganlik
oraninin halen bu bolgede yiiksek olmasina baglanabilir.
Veriler Tiirkiye Niifus ve Saglik Aragtirmasi (TNSA) calig-
mastyla paraleldir (2).
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Calismamizda okur yazar olmayanlarin ortalama gebe-
lik say1lar 3,44 ve ortalama canli ¢ocuk sayilart 3,02; ilkokul
mezunu olanlarin gebelik sayilari ortalama olarak 2,62 iken
ortalama canli ¢cocuk sayilar1 2,38 olarak bulunmustur. Orta-
okul ve lise mezunlarinin ortalama gebelik sayisi 2,00 ve
ortalama canli ¢ocuk sayist 1,86°dir. Yiiksek okul mezunlari-
nin ortalama gebelik sayist ise 1,91 ve ortalama canli ¢ocuk
sayist 1,78’dir. Egitim diizeyinin artmasiyla gebelik sayisinin
azalmasi agikga goriilmektedir.

Ogrenim durumu incelendiginde, kadinlarm %S5,5’i
tiniversite mezunu olup, %16,9’u ise herhangi bir okul me-
zunu degildir. %56,1°1 ilkokul ve %21,5’i ortaokul ve lise
mezunudur. TNSA 2003 genel sonucuna gore kadinlarin
%60.2’s1 herhangi bir okul mezunu olmayan, %32.7si ilkdg-
retim mezunu, %6.9’u ise lise ve Ustlii 6grenim diizeyinde
oldugu sonucu saptanmistir. TNSA 2003’iin verilerine gore
kente yasayan kadinlarin %19,8’1 herhangi bir okul mezunu
degil, %51.7’si ilkogretim mezunu, %28.1 ise lise ve istil
6grenim diizeyinde olduklar1 belirlenmistir (2). Bizim ¢alis-
mamizda olgularin % 56,1°1 ilkokul mezunu olup %16,7 olgu
ise okur yazar degildir. Olgularimizin %21,7’si ortaokul-lise
ve %5,5’1 yiiksek 6grenim diizeyindedir. Bu veriler Tiirkiye
verileriyle paralellik gostermektedir.

Bozkurt ve ark 2365 kadini incelemisler ve 1914 kadin
(%80.9) evlilik ilk doénemlerinde herhangi bir kontraseptif
yontem kullanmadiklarint sdylemislerdir. Evliligin hemen
sonrasinda kontraseptif metodlarindan birini kullanan 451
kadin, %34.2 lik oranla en yaygin olarak kondom, takiben
%31.2 oraninda oral ontraseptif ve %25.9 oraninda koitus
interraptus  yontemini kullandiklarini sdylemislerdir. 1903
kadin %80.2 bir kontaraseptif metod kullandiklarin1 462
kadin ise %19.5 herhengi bir kontraseptif yontem kullanma-
diklarint séylemislerdir. Kontraseptif metodlarinin dagilimi
analiz edildiginde intrauterin aracin en yaygin olarak kullani-
lan metod ( n=1046, %55)oldugu goriilmiistiir (12).

Ozgiir ve ark. (13) calismalarinda Giineydogu Anadolu
Bolgesi’nde yasayan kadinlar arasinda, reprodiiktif yastaki evli
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ki, egitim diizeyi, Tiirk¢e bilgisi, konut tipi, yasayan g¢ocuk
sayisi, aile planlamasi metodlarinin kullaniminda etkili temel
degiskenlerdir. Bizim bulgularimiz incelendiginde olgularn %
50,3’t aile planlamasi poliklinigine basvurmadan Once ya
hicbir yontem kullanmamuslar ya da geleneksel yontemlerle
korunmaya ¢aligmuslardir.
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